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Stellingen 
behorende bij het proefschrift 
Oesophagostomum bil ureum infection in man. 
A study on the taxonomy, diagnosis, epidemiology 
and drug treatment of Oesophagostomum bifurcum 
in northern Togo and Ghana 
1 In tegenstelling tot wat eerder werd aangenomen, fungeert de mens als normale 
gastheer voor Oesophagostomum bifurcum in het noorden van Togo en Ghana. 
2 Eieren van Oesophagostomum bifurcum zijn morphologisch niet te onderscheiden van 
die van mijnworm. 
3 Voor de anthelminthische behandeling van asymptomatische dubbelinfecties met 
Oesophagostomum en mijnworm is albendazol het middel van eerste keuze. 
4 Het effect van anthelminthische behandeling op de prevalentie van Oesophagostomum-
en mijnworm infecties is een jaar later vrijwel niet meer waarneembaar. 
5 Transmissie van Oesophagostomum infectie van de mens vindt vrijwel uitsluitend 
tijdens het regenseizoen plaats. 
6 Er is een reëele mogelijkheid dat de mens ook buiten het huidige onderzoeksgebied 
de normale gastheer is voor Oesophagostomum. 
7 Patiënten met een echinococcuscyste dienen in eerste instantie behandeld te worden 
met anthelmintica. 
8 Amoebiasis is zowel een invasieve als evasieve aandoening. 
9 Bij patiënten met hypertensie is semi-automatische bloeddrukmeting geïndiceerd, 
teneinde het 'witte jassen-effect' uit te sluiten. 
10 Nadat ossale pathologie is uitgesloten, is echografie de eerste stap in de 
beeldvormende diagnostiek van gewrichts- en bind weefselpathologie. 
11 Van alle vormen van hulp aan ontwikkelingslanden is wetenschappelijk onderzoek één 
van de minst verplichtende, aangezien zij geen tegenprestatie van het gastland 
verwacht. 
12 De wetenschap dat dit proefschrift voor de bevolking van het noorden van Togo en 
Ghana weinig nieuws bevat, noopt tot bescheidenheid. 
